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JOKO SUMANTO. J 310 110 032 
CORRELATIONS BETWEEN INTAKES OF VITAMIN C AND ZINC AND 
WOUND HEALING PROCESS IN OUTPATIENT POST CAESAREAN 
SECTION IN PKU MUHAMMADIYAH HOSPITAL SURAKARTA  
Introduction: Vitamin C and zinc have roles in improving immune system of post  
caersarean section, helping patients the proses of collagen synthesis in injury 
healing process, and the formation of the immune system in the body, so the risk 
of getting infection in the wound of caesarean section will decrease. Some factors 
that affect the wound healing process alter caesarean section are intakes of 
vitamin C and zinc. 
Objective: To know the relationship between intakes of vitamin C and zinc and 
wound healing process in post caesarean section patients. 
Methods: We used the method of analytical observation with cross-sectional 
design. Sampling technique used consecutive sampling. The samples were 40 
women who were taking caesarean section surgery. Data on intakes of vitamin C 
and zinc were obtained from semi-quantitative FFQ. Caesarean section wound 
healings data were obtained through observation form on wound healing. Data 
analysis used Spearman Rank tests. 
Results: The most respondents had normal intake of vitamin C  (67.5%). The 
most respondents had high intake of zinc (52.5%). All respondents in PKU 
Muhammadiyah Hospital in Surakarta had good heaving process. Rank 
Spearman tests showed p value of 0.073 (> 0.05) for vitamin C, p  value of 0.075  
(> 0.05) for zinc. 
Conclusion: There was no relationship between intakes of vitamin C and zinc 
and wound healing process in caesarean section patients at outpatient 
installation in PKU Muhammadiyah Hospital of Surakarta. 
Keywords: wound healing, caesarean section, vitamin C, zinc 
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Pendahuluan: Vitamin C dan zinc berperan untuk meningkatkan sistem imun 
pasien pasca ceasarean section, membantu proses sintesis pada kolagen untuk 
proses penyembuhan luka, dan membantu terbentuknya sistem imun dalam 
tubuh, sehingga pada pasien pasca caesarean section akan mengurangi resiko 
terjadinya infeksi pada luka caesarean section. Salah satu faktor yang 
mempengaruhi proses penyembuhan luka caesarean section yaitu asupan 
vitamin C dan asupan zinc dalam tubuh.  
Tujuan: Mengetahui hubungan antara asupan vitamin C dan zinc dengan proses 
penyembuhan luka pasien pasca caesarean section. 
Metode Penelitian: Menggunakan metode observasional analitik dengan desain 
cross sectional. Metode pengumpulan sampel menggunakan Consecutive 
Sampling. Jumlah sampel yang digunakan adalah 40 ibu yang melakukan 
caesarean section. Data asupan vitamin C dan zinc diperoleh melalui from FFQ 
kuantitatif. Data penyembuhan luka pasca caesarean section diproleh melalui 
from observasi penymbuhan luka.  Analisis data mengunakan uji Rank 
Spearman.  
Hasil: Asupan vitamin C responden yang melakukan caesarean section di 
Rumah Sakit PKU Muhammadiyah Surakarta asupan paling banyak yaitu normal 
67,5%. Asupan zinc responden yang melakukan caesarean section di Rumah 
Sakit PKU Muhammadiyah Surakarta asupan paling banyak yaitu lebih 52,5%. 
Penyembuhan luka caesarean section responden di Rumah Sakit PKU 
Muhammadiyah Surakarta baik yaitu sebesar 100%. Berdasarkan hasil analisis 
Rank Spearman didapatkan nilai p value 0,073 (>0,05) untuk vitamin C, nilai p 
value 0,075 (>0,05) untuk zinc. 
Kesimpulan: Tidak ada hubungan antara asupan vitamin C dan zinc dengan 
proses penyembuhan luka pasien pasca caesarean section di instalasi rawat 
jalan di Rumah Sakit PKU Muhammadiyah Surakarta. 
Kata Kunci  : penyembuhan luka, caesarean section, vitamin C, zinc   





Caesaean section merupakan 
suatu histerektomi untuk melahirkan 
janin dari dalam mulut rahim. Operasi 
ini dilakukan ketika proses persalinan 
normal melalui jalan lahir tidak 
memungkinkan dikarenakan 
komplikasi medis (Depkes RI, 2007). 
Luka caesarean section merupakan 
gangguan dalam kontinuitas sel akibat 
dari pembedahan yang dilakukan 
untuk mengeluarkan janin dan 
plasenta, dengan membuka dinding 
perut dengan indikasi tertentu 
(Wiknjosastro, 2007). Luka Caesarean 
section dapat sembuh melalui proses 
utama (primary intention) yang terjadi 
ketika tepi luka disatukan 
(approximated) dengan menjahitnya. 
Luka caesarean section jika dijahit 
terjadi penutupan jaringan yang 
disatukan dan tidak ada ruang yang 
kosong. Luka caesarean section 
membutuhkan jaringan granulasi yang 
minimal untuk proses peyembuhan 
luka. Penyembuhan yang kedua yaitu 
melalui proses sekunder (secondary 
intention) terdapat defisit jaringan 
yang membutuhkan waktu yang lebih 
lama (Boyle, 2009).  
Proses penyembuhan luka 
merupakan proses biologis yang 
kompleks terdiri dari empat fase yaitu 
hemostatis, inflamasi, proliferasi dan 
remodelling. Beberapa faktor dapat 
menyebabkan gangguan 
penyembuhan luka dengan 
mempengaruhi satu atau fase dari 
proses penyembuhan luka tersebut, 
seperti status gizi sebagai faktor 
penting yang mempengaruhi 
penyembuhan luka dan zat gizi zinc 
yang berperan dalam meningkatkan 
proliferasi sel, proses epitelisasi dan 
kekuatan kolagen (Guo, 2010).  
Menurut Word Health 
Organitation (WHO, 2007), standar 
rata-rata ibu melahirkan dengan 
caesarean section di sebuah negara 
merupakan sekitar 5-15%. Di rumah 
sakit pemerintah rata-rata 11%, 
sementara di rumah sakit swasta bisa 
lebih dari 30%. Di Indonesia, operasi 
bedah caesarean section hanya 
dilakukan atas dasar indikasi medis 
tertentu dan kehamilan dengan 
komplikasi (Depkes, 2001). 
Berdasarkan data Riskesdas 2013 
menunjukkan kelahiran caesarean 
section di Indonesia sebesar 9,8% 
secara umum ibu yang melakukan 
operasi bedah caesarean section 
tinggal di desa sebesar 18,9%, tinggal 
di perkotaan sebesar 13,8%, 
pekerjaan sebagai pegawai sebesar 
20,9% dan pendidikan tinggi/lulus PT 
sebesar 25,1%, di Propinsi Jawa 
Tengah berada di peringkat ke 
sepuluh dengan angka persalinan 
caesarean section sebesar 9,8%.  
 Berdasarkan data rekam 
medik Rumah Sakit Muhammadiyah 
Surakarta jumlah pasein yang 
menjalani pasca casarean section 
pada bulan Januari – Desember 2014 
berada pada urutan pertama sebesar 
1.550 pasien yang melakukan 
caesarean section secara elektif dan 
emergency dengan data kunjungan 
pasien yang kontrol kembali ke 
Instalasi Rawat Jalan Rumah Sakit 
Muhammadiyah Surakarta 2 kali 
kunjungan sebesar 58,4%, tiga kali 
kunjungan sebesar 35,2%, dan yang 
lebih dari tiga kali kunjungan sebesar 
sebesar 6,4% (Rekam Medik Rumah 
Sakit PKU Muhammadiyah Surakarta, 
2014).  
Pasien pasca caesarean section 
membutuhkan cukup nutrisi makro 
maupun mikro untuk membantu 
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penyembuhan lukanya. Pembentukan 
jaringan akan sangat optimal bila 
kebutuhan nutrisi terutama vitamin C 
dan zinc terpenuhi menurut Achmad 
Djaeni (2004) pasien pasca caesarean 
section membutuhkan asupan vitamin 
C 500 mg/hari, sedangkan menurut 
Hill (2000) untuk zinc membutuhkan 
15 mg/hr. Berdasarkan latar belakang 
diatas maka peneliti akan meneliti 
tentang “Hubungan Antara Asupan 
Vitamin C dan Zinc Dengan Proses 
Penyembuhan Luka Pasien Pasca 
Caesarean section di Instalasi Rawat 
Jalan di Rumah Sakit PKU 
Muhammadiyah Surakarta”. 
Tujuan penelitian ini untuk 
mengetahui hubungan asupan vitamin 
C dan zinc dengan proses 
penyembuhan luka pasien pasca 
caesarean section di Instalasi Rawat 




Vitamin C  
Vitamin C merupakan kristal putih 
yang yang mudah larut dalam air. 
Dalam keadaan kering vitamin C 
cukup stabil, tetapi dalam keadaan 
larut air, vitamin C mudah rusak 
kerena bersentuhan dengan udara 
(oksigen) terutama bila terkena panas. 
Oksidasi dipercepat dengan kehadiran 
tembaga dan besi. Vitamin C tidak 
stabil dalam larutan alkali, tetapi 
cukup stabil dalam larutan asam 
(Almatsier, 2009).  
Vitamin C pada proses 
penyembuhan luka berperan untuk 
meningkatkan sistem imun pasien 
pasca caesarean section dan 
membatu proses sintesis pada 
kolagen untuk proses penyembuhan 
luka. Vitamin C diperlukan untuk 
hidrolisis prolin dan lisin menjadi 
hidroksiprolin, bahan penting dalam 
pembentukan kolagen. Kolagen 
merupakan senyawa protein yang 
mempengaruhi integritas struktur sel 
di semua jaringan ikat, seperti dada 
tulang rawan, matriks tulang, dentin 
gigi, membran kapiler, kulit dan 
tendon (urat otot). Vitamin C berperan 
dalaam penyembuhan luka, patah 
tulang, perdarahan di bawah kulit dan 
perdarahan gusi (Almatsier, 2009). 
Vitamin C dalam darah akan 
berkurangan dan seterusnya terhapus 
melalui air kencing atau peluh selama 
3-4 jam, sehingga asupan Vitamin C 
diperlukan setiap, pada kondisi pada 
proses peneymbuhan luka diperlukan 




 Zinc merupakan metaloenzim 
dan bekerja sebagai koenzim pada 
berbagai sistem enzim. Lebih dari 80 
enzim dan protein yang mengandung 
zinc telah ditemukan. Tubuh 
mengandung 2-2,5 g zinc tulang, gigi, 
rambut,kulit, dan testis banyak 
mengandung banyak zink. Dalam 
darah zinc terdapat di plasma terikat 
pada albumin dan globulin. Sumber 
utama zinc terdapat pada makanan 
bersumber dari hewan. Gejala-gejala 
kekurangan zinc diantaranya 
menurunnya ketajaman indera perasa, 
melambatnya penyembuhan luka, 
gangguan pertumbuhan, menurunnya 
kematangan seksual, terganggunya 
sistem imun, terganggunya fungsi 
kelenjar tiroid, laju metabolisme dan 
gangguan homeostasis (Almatsier, 
2009). 
Zinc diperlukan untuk pembentukan 
epitel, sintesis kolagen dan 
menyatukan serat-serat kolagen pada 
proses penyembuhan luka caesarean 
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section. Zinc memegang peranan 
esensial dalam banyak fungsi tubuh. 
Zinc berperan dalam berbagai aspek 
metabolisme, seperti reaksi-reaksi 
yang berkaitan dengan sintesis dan 
degradasi karbohidrat, protein, lipida 
dan asam nukleat. Peranan penting 
lain merupakan sebagai bagian 
internal enzim DNA polimerase dan 
RNA polimerase yang diperlukan 
dalam sintesis DNA dan RNA. 
Sebagai bagian dari enzim 
kolagenase, zinc berperan pula dalam 
sintesis dan degradasi kolagen. 
Dengan demikian, zinc berperan 
dalam pembentukan kulit, 
metabolisme jaringan ikat dan 
penyembuhan luka Sumber paling 
banyak zinc terdapat pada sumber 
hewani, terutama daging, hati, kerang, 
dan telur. Serelia tumbuk dan kacang-
kacangan juga merupakan sumber 
yang paling baik, namun mempunyai 
ketersedian biologik yang rendah 
(Almatsier, 2009). 
Absorpsi zinc diatur oleh 
metalotionein yang disintesis di dalam 
sel dinding saluran pencernan. 
Konsumsi asupan zinc tinggi, di dalam 
sel dinding saluran cerna sebagian 
diubah menjadi metalotionein sebagai 
simpanan, sehingga absorpsi 
berkurang. Bentuk simpanan ini 
dibuang bersama sel-sel dinding usus 
halus yang umurnya 2-5 hari. 
Metalotionein di dalam hati mengikat 
zinc hingga dibutuhkan oleh tubuh. 
Distribusi zinc antara cairan 
ekstraseluler, jaringan dan organ 
dipengaruhi oleh keseimbangan 
hormon dan situasi stres. Hati 
memegang peranan penting dalam 




Penyembuhan Caesarean Section 
 Operasi Caesar atau 
caesarean section merupakan proses 
persalinan yang dilakukan dengan 
cara melahirkan janin dengan 
membuat sayatan pada dinding uterus 
melalui dinding depan perut  vagina. 
Operasi ini dilakukan ketika proses 
persalinan normal melalui jalan lahir 
tidak memungkinkan dikarenakan 
komplikasi medis (Depkes RI, 2007). 
Luka merupakan gangguan 
dalam kontinuitas sel-sel kemudian 
diikuti dengan proses penyembuhan 
luka yang merupakan pemulihan 
kontiunitas. Luka caesarean section 
merupakan gangguan dalam 
kontinuitas sel akibat dari 
pembedahan yang dilakukan untuk 
mengeluarkan janin dan plasenta, 
dengan membuka dinding perut 
dengan indikasi tertentu 
(Wiknjosastro, 2007). Menurut Suriadi, 
(2009) proses fisiologis penyembuhan 
luka dapat dibagi ke dalam 4 fase 
Fase Koagulasi, Fase Inflamasi, Fase 
proliferasi, Fase maturasi  
 
 
Faktor-Faktor yang Mempengaruhi 
Penyembuhan Caesarean section 
Faktor Eksternal 
1. Pengobatan 
Pengobatan dengan analgesia 
untuk wanita berukuran rata–rata, 
meperidin 75 sampai 100 mg dapat 
diberikan secara intramuscular 
paling sering setiap 3 jam sesuia 
kebutuhan untuk menghilangkan 
nyeri, atau morfin sulfat 10 sampai 
15 mg dengan cara pemberian 
yang sama. Pemberian narkotik 
biasa nya disertai anti emetik, 
misalnya prometazin 25 mg. Pada 
periode pasca operasi dini, 
meperidin atau morfin intravena 
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melalui pompa yang dikendalikan 
oleh pasien bahkan merupakan 
alternatif yang lebih efektif dari 
pada terai bolus (Sulistyawati, 
2009). 
2. Pengetahuan  
Pengetahuan ibu tentang 
perawatan luka pasca operasi dan 
pengetahuan gizi yang baik  
setelah persalinan sangat 
menentukan lama penyembuhan 
luka. Apabila pengetahuan ibu 
kurang tentang masalah 
kebersihan dan gizi yang baik 
pasca operasi maka penyembuhan 
luka akan berlangsung lama. 
Faktor kebersiahan juga menjadi 
penentu terjadi tidaknya infeksi 
pada penyembuhan luka pasca 
operasi, sedangkan status gizi 
yang baik akan mempercepat 
penyembuhan luka pasca operasi 
(Suriadi, 2009). 
3. Sosial Ekonomi 
Sosial ekonomi keluarga 
sangat mempengaruhi 
penyembuhan luka, karena apabila 
suatu sosial ekonominya baik maka 
akan mempermudah mendapatkan 
makanan-makanan yang bergizi 
baik dan pelayanan kesehatan 
yang lebih baik untuk menunjang 
proses penyembuhan luka pasca 
operasi (Suriadi, 2009). 
4. Asupan Nutrisi 
Asupan nutrisi sangat 
mempengaruhi proses 
penyembuhan luka, apabila asupan 
nutrisi pasien pasca operasi kurang 
maka proses penyembuhan luka 
akan terganggu. Asupan nutrisi 
yang diperlukan antara lain asupan 
protein, vitamin A dan vitamin C, 
tembaga, zinc, dan zat besi yang 
adekuat. Protein mensuplai asam 
amino, yang dibutuhkan untuk 
perbaikan jaringan dan regenerasi 
tubuh harus mempunyai suplai 
protein sebanyak 100 gr perhari 
agar dapat menetralisir 
penyembuhan luka dengan baik. 
Vitamin A dan zinc diperlukan 
untuk sintesis kolagen dan integrasi 
kapiler. Zat besi di perlukan untuk 
mempertahankan oksigen ke 
seluruh tubuh (Boyle, 2009). 
Faktor-faktor yang mempengaruhi 
asupan nitrisi ibu pasca caesarean 
section adalah pengetahuan, sikap, 
dan prilaku ibu dalam memilih 
asupan nitrisi yang baik untuk 





1. Status Gizi 
Status gizi mempengaruhi 
kecepatan penyembuhan luka. 
Status gizi yang buruk 
mempengaruhi sistem kekebalan 
tubuh yang memberi perlindungan 
terhadap penyakit infeksi seperti 
penurunan sekretori imuno globulin 
A (AIgA) yang dapat memberikan 
kekebalan permukaan membran 
mukosa, gangguan sistem 
fagositosis, gangguan 
pembentukan kekebalan humoral 
tertentu, berkurangnya sebagian 
komplemen dan berkurangnya sel 
(T) (Suriadi, 2009). 
2. Usia 
Usia berpengaruh terhadap 
sistem imunitas. Penyembuhan 
luka yang terjadi pada orang tua di 
usia 40 tahun ke atas sering tidak 
sebaik pada orang yang muda. Hal 
ini disebabkan suplai darah yang 
kurang baik, status nutrisi yang 
kurang atau adanya penyakit 
penyerta. Sehingga penyembuhan 
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luka lebih cepat terjadi pada usia 
muda dari pada orang tua (Suriadi, 
2009). 
3. Infeksi  
Infeksi didefinisikan sebagai 
masuknya kuman mikroorganisme 
ke dalam tubuh melalui adanya 
pintu masuknya dengan 
memberikan manifestasi gejala 
penyakit sesuai dengan fenomena 
banyaknya kuman yang masuk 
berbanding dengan kondisi tubuh 
untuk melakukan perlawanan dari 
invasi tersebut. Agen-agen 
infeksius utama merupakan virus, 
bakteri, riketsia, jamur dan parasit 
(Helmi, 2012). 
 Menurut Sumiardi, 1996 
terdapat dua jenis infeksi pada luka 
yaitu 1) infeksi primer merupakan 
infeksi yang terjadi segera setelah 
luka terbentuk dikarenakan benda 
yang menyebabkan luka 
mengandung mikroorganisme 
patogen. 2). Infeksi sekunder yaitu 
infeksi yang timbul beberapa waktu 
kemudian yang di akibatkan oleh 
kuman yang berasal dari luar luka. 
Infeksi dapat dinilai pada luka hari 
ke lima paska bedah (Patricia et al. 
2009). Alat ukur untuk mengetahui 
adanya infeksi dapat menggunakan 
parameter ASEPSIS yang 
dikembangkan oleh Wilson, 
Sturiige dan Gruneberg pada tahun 
1986. Hasil penelitian Patricia et al, 
2009 mengungkaplan bahwa uju 
validitas dan reabiitas terhadap alat 
ukur ini memiliki intereabilitas 
sebesar 0.96 pada semua pasien 
pasca bedah. 
4. Penyakit Penyerta 
Pada penyakit diabetes melitus 
(terjadi kerusakan imunitas), pada 
penderita yang mendapat 
radioterapi juga mempengaruhi 
penyembuhan luka karena akan 
terjadi penurunan jaringan dan 
penyembuhan luka pada daerah 




Penelitian ini dilakukan dengan 
menggunakan metode observasional 
analitik dengan pendekatan cross 
sectional yaitu suatu penelitian yang 
variabel faktor resiko dan variabel efek 
diobservasi sekaligus pada waktu 
yang sama (Notoadmojo, 2012). 
 
Populasi dan Sampel 
Populasi dalam penelitian ini 
adalah semua ibu yang melakukan 
caesarean section yaitu 1550 orang. 
Sampel penelitian ini adalah 40 
responden dengan teknik 
pengambilan sampel menggunakan 
Consecutive Sampling. 
Kriteria Sampel 
1. Pesien  yang melakukan kontrol 
pada hari ke 5-10 setelah 
caesarean section. 
2. Pasien bersedia menjadi sampel 
penelitian 
3. Pesien tanpa penyakit penyerta, 
misalnya diabetes melitus, gagal 
ginjal kronik, kanker, jantung 
koroner, paru kronik. 
4. Pasien bisa membaca dan 
menulis 
5. Pasien tanpa terjadinya infeksi 
luka caesarean section 
Instrumen Penelitian 
Instrumen penelitian ini untuk 
asupan vitamin C dan zing 
menggunakan Food Frekuensi 
Quesionerie selama 3 bulan terakhir 
kuesioner dan penyembuhan luka 
section caesarea menggunkanan form 
observasi penyembuhan luka.    
Pengukuran asupan vitamin C dan 
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zinc mengunakan Hardiyansyah, 
2004.Hasil pengukuran asupan 
viyamin C dan zinc dikelompokkan 
menjadi tiga yaitu Gizi lebih > 120%, 
Gizi baik 90-120%, Gizi kurang < 89% 
(kurang). 
Pengukuran penyembuhan 
luka caesarean section mengunakan 
form observasi penyembuhan luka 
dengan dikelompokkan menjadi dua 
sembuh 60 %, terganggu > 60 %. 
Analisa Data 
Analisa data menggunakan uji One 
Sampel Kolmogorof Smirnov. yaitu uji 
Rank Spearman dengan batas 
kemaknaan p> 0,05. 
 
HASIL DAN PENELITIAN  
Karakteristik Responden  
Usia Ibu 
Tabel 1. 
Distribusi Frekuensi Subjek Berdasarkan 
Usia Ibu 










Total 40 100 
Berdasarkan Tabel 1 diketahui 
umur ibu paling banyak yaitu berkisar 
21-35 tahun dengan persentase 
sebesar 91%. Dasar pembagian umur 
mengacu pada BKKBN (2003) yaitu 
kelompok ibu risiko tinggi dalam 
kehamilan dan melahirkan yaitu umur 
kurang dari 20 tahun dan lebih dari 35 
tahun, sementara risiko rendah yaitu 











Distribusi Frekuensi Subjek Berdasarkan 
Pendidikan Ibu 













Total 40 100 
 
Berdasarkan Tabel 2 diketahui 
pendidikan ibu yang paling banyak 
yaitu lulusan SMA dengan persentase 
sebesar 67,5%. Perubahan perilaku 
kesehatan melalui pendidikan atau 
promosi kesehatan diawali dengan 
pemberian informasi kesehatan, 
dengan demikian informasi tentang 
cara pencapaian hidup sehat, cara 
pemeliharaan kesehatan, cara 
mencegah dari penyakit dan 
sebagainya sehingga akan 
menimbulkan kesadaran untuk 
merubah perilaku (Notoatmojo, 2007). 
 
Status Gizi Ibu 
Tabel 3. 
Distribusi Frekuensi Subjek Berdasarkan 
Status Gizi Ibu 
















Total 40 100 
 
Berdasarkan Tabel 3 diketahui 
status gizi yang paling banyak adalah 
status gizi obes tingkat I sebesar 40%. 
Status gizi mempengaruhi kecepatan 
penyembuhan luka. Status gizi yang 
buruk mempengaruhi sistem 
kekebalan tubuh yang memberi 
perlindungan terhadap penyakit infeksi 
seperti penurunan sekretori imuno 
11 
 
globulin A (AIgA) yang dapat 
memberikan kekebalan permukaan 
membran mukosa, gangguan sistem 
fagositosis, gangguan pembentukan 
kekebalan humoral tertentu, 
berkurangnya sebagian komplemen 
dan berkurangnya sel (T), sedangkan 
status gizi yang normal kan 
mempercepat proses penyembuhan 
luka (Suriadi, 2009). 
 
ANALISIS UNIVARIAT 
Asupan Vitamin C 
Tabel 4. 
Distribusi Frekuensi Subjek Berdasarkan 
Asupan Vitamin C 










Total 40 100 
Berdasarkan Tabel 4 diketahui bahwa 
ibu yang mempunyai asupan vitamin 
C yang banyak berasupan normal 
sebesar 67,5% dan asupan vitamin C 






Distribusi Frekuensi Subjek Berdasarkan 
Asupan Zinc 










Total 40 100 
Berdasarkan Tabel 5 diketahui bahwa 
ibu yang mempunyai asupan zinc 
yang banyak berasupan normal 
sebesar 77,5% dan asupan zinc 
terendah  yaitu asupan lebih sebesar 
10 %. 
Penyembuhan Luka Caesarean 
section 
                         Tabel 6. 
Distribusi Frekuensi Subjek Berdasarkan 










Total 40 100 
Berdasarkan Tabel 6 diketahui 
bahwa semua penyembuhan luka 





Hubungan Asupan Vitamin C Dengan Proses Penyembuhan Luka Caesarean 
section 
Tabel 7. 
Distribusi Asupan Vitamin C berdasarkan Penyembuhan Luka Caesarean section. 
Variable  Median SD Min  Max  p r 
Vitamin C 102,52 17,63 49 130 0.073* -0,286 
Penyembuhan Luka 
Caesarean section 
13,40 4,55 10 27 
*Uji Rank Spearman’s 
 
Hasil penelitian menunjukan 
bahwa semua responden mengalami 
proses penyembuhan luka normal. 
Hasil uji hubungan dengan uji korelasi 
rank spearman’s, didapatkan nilai p= 
0.073 yang berarti H0 diterima dan 
nilai r=-0,286 yang berarti hubungan 
antara varibel pada penelitian ini 
rendah. Hasil penelitian dapat 
disimpulkan bahwa tidak ada 
hubungan antara asupan vitamin C 
dengan proses penyembuhan luka 
pada pasiean pasca caesarean 
section.   
Menurut Ahmad Djaeni 
(2004) vitamin C diperlukan untuk 
pembentukan kalogen dan kebutuhan 
vitamin C untuk proses penyembuhan 
luka 500 mg/hr untuk mencapai 
penyembuhan luka yang optimal. 
Vitamin C diperoleh dengan 
mengonsumsi buah–buahan seperti 
jambu biji, jeruk, papaya, dan manga. 
Pada penelitian ini didapatkan tidak 
ada hubungan yang signifikan antara 
vitamin C dengan proses 
penyembuhan luka pasca operaso 
caesarean section. Banyak faktor 
yang menghambat  penyerapan 
vitamin C dalam tubuh seperti zat 
tanin pada teh dan fitat pada bahan 
makanan serealia, kacang–kacangan  
beserta olahannya. Selain dari faktor 
asupan makanan faktor dibidang 
medis juga mempengaruhi proses 
penyembuhan luka caesarean section 
seperti pengaruh dari obat dan 
personal hygiene. 
Karena proses pemberian 
obat pada pasien pasca caesarean 
section di Rumah Sakit PKU 
Muhammadiyah Surakarta 
menggunakan obat yang sama, 
sehingga didapatkan hasil 
penyembuhan luka caesarean section 
normal semua. Faktor status gizi yang 
kurang pada responden juga 
mempengaruhi proses penyembuhan 
luka caesarean section, sedangkan 
pada status gizi yang baik akan 
mempengaruhi kecepatan 
penyembuhan luka caesarean section.  
 Menurut Achmad Djaeni 
(2004) kebutuhan asupan vitamin C 
pada ibu sebelum menjalankan 
caesarean section 75-100 mg/hr, 
tetapi pada proses penyembuhan luka 
caesarean section akan mengalami 
peningkatan yaitu 500 mg/hr untuk 
proses penyembuhan luka supaya 
penyembuhan lukanya tidak 
menggalami gangguan seperti infeksi 
dan komlikasi luka. Pada ibu sehabis 
melahirkan juga akan mengalami 
mual–mual dan nafsu makan 
berkurang, sehingga kebutuhan 
vitamin  C berkurang, tetapi pada 
proses setelah melakukan caesarean 
section sangan membutuhkan asupan 
vitamin C yang lebih banyak untuk 
membantu proses penyembuhan luka 
section caesarea yang optimal. Faktor 
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mual–mual dan nafsu makan 
berkurang mempengaruhi penyerapan 
vitamin C ke tubuh yang optimal, 
sehingga faktor mual–mual dan nafsu 
makan yang berkurang menyebabkan 
tidak terserapnya asupan vitamin C 
dalam tubuh dengan baik, sehingga 
memepengaruhi proses penyembuhan 
luka setio caesarea.  
Penelitian ini didapatkan usia 
responden yang paling banyak di usia 
21-35 tahun 91% responden. 
Penyembuhan luka yang terjadi pada 
usia 40 tahun ke atas sering tidak 
senormal pada orang yang usianya 
21-35 tahun. Hal ini disebabkan suplai 
darah yang kurang normal, Sehingga 
penyembuhan luka lebih cepat terjadi 
pada usia 21-35 tahun daripada 
usianya 40 tahun ke atas (Suriadi, 
2009). Pada penelitian ini terdapat 4 
responden yang usianya diatas 40 
tahun untuk proses penyembuhan 
luka pasca caesarean section 
didapatkan normal, meskipun usia 
pada penelitian ini sudah dikendalikan 
untuk mencegah didapatkan 
responden yang mengalami infeksi 
dan komplikasi pasca caesarean 
section. Proses penyembuhan luka 
section caesarea terdapat Infeksi akan 
menyebabkan masuknya kuman 
mikroorganisme ke dalam tubuh dan 
akan menyebabkan komplikasi luka 
serta mengganggu dari proses 
penyembuhan luka caesarean section 
tersebut. 
 
Hubungan Asupan Zinc Dengan Proses Penyembuhan Luka Caesaren Section 
Tabel 8. 
Distribusi Asupan zinc berdasarkan Penyembuhan Luka Caesarean section 
Variable  Median  SD Min  Max  p r 
Zinc 105,98 13,67 87 140 0.075* -0,285 
Penyembuhan Luka 
Caesarean section 
13,40 4,55 10 27 
*Uji Rank Spearman’s 
 
Berdasarkan Tabel 8 hasil penelitian 
menunjukan bahwa semua responden 
mengalami proses penyembuhan luka 
normal. Hasil uji hubungan dengan uji 
korelasi rank spearman’s, didapatkan 
nilai p = 0.075 yang berarti H0 
diterima dan nilai r=-0,286 yang berarti 
hubungan antara varibel pada 
penelitian ini rendah. Hasil penelitian 
dapat disimpulkan bahawa tidak ada 
hubungan antara asupan zinc dengan 
proses penyembuhan luka pada 
pasien pasca caesarean section.  
Hasil penelitian ini sesuai 
dengan penelitian yang dilakukan 
Septia (2012) yang menunjukkan 
bahwa asupan zinc tidak ada 
hubungan yang signifikan dengan 
proses penyembuhan pasca 
caesarean section. Banyak faktor 
yang mempengaruhi tingkat 
penyerapan zinc seperti salah satunya 
status gizi tubuh seseorang. Pada 
penelitian ini status gizi responden 
didapatkan status gizi yang paling 
banyak obes I yaitu 35%, ini 
menunjukkan bahwa status gizi 
responden mempengaruhi proses 
penyembuhan luka caesarean section, 
seperti halnya kebutuhan asupan 
mineral mikronutrien zinc terpenuhi 
dengan normal, maka semakin 
meningkat jumlah zinc yang akan 
diabsorpsi. Zinc banyak terkandung 
pada jenis makanan di lauk hewani 
seperti ikan dan daging. Jenis 
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makanan yang meningkatkan absobsi 
zinc adalah makanan–makanan yang 
banyak mengandung vitamin C seperti 
buah–buahan dan sayur–sayuran, 
sehingga saat mengonsumsi makanan 
yang mengandung sumber zinc 
sangat dianjurkan untuk mengonsumsi 
makanan yang mengandung dari 
sumber vitamin C untuk meningkat 
proses penyerapan zinc dalam tubuh, 
sehingga apabila proses penyerapan 
mineral mikronutrien zinc dalam tubuh 
berjalan dengan normal maka proses 
penyembuhan luka pasca caesarean 
section juga akan berjalan dengan 
normal dan normal (Susilo, 2000). 
Menurut Suriadi (2009) ada dua 
faktor-faktor yang mempengaruhi 
proses penyembuhan luka section 
caesarea, pertama adalah faktor 
eksternal yang meliputi pengobatan, 
pengetahuan, sosial ekonomi, dan 
asupan nutrisi. Kedua adalah faktor 
internal usia, status gizi, infeksi, dan 
penyakit penyerta. Dari faktor internal 
dan eksternal tersebut faktor 
pengetahuan, sosial ekonomi, asupan 
nutrisi, status gizi, infeksi tidak 
dikendalikan oleh peneliti, sehingga 
faktor-faktor tersebut bisa 
menyebabkan terjadinya penelitian ini 
tidak memiliki hubungan yang 
signifikan antar variabel.  
Sedangkan faktor pengobatan, 
usia, dan penyakit penyerta yang 
sudah dikendalikan peneliti dalam 
kreteria  inklusi dan oleh penanganan 
di Rumah Sakit PKU Muhammadiyah 
Surakarta, dalam proses pemberian 
obat–obatan pada pasien pasca 
caesarean section di Instalasi Rawat 
Jalan di Rumah Sakit PKU 
Muhammadiyah Surakarta disamakan 
dosis obat pasien satu dengan yang 
lain, sehingga proses penyembuhan 
luka caesarean section tersebut sama 
normalnya tidak ada yang berbeda. 
Jenis obat yang diberikan kepada 
pasien caesarean section di Rumah 
Sakit PKU Muhammadiyah Surakarta 
golongan ampicillin dan cefedroxi, 
sedangkan untuk metode caesarean 
section menggunakan metode 
laparotomy. Pada penelitian ini juga 
pemperhitungkan jumlah suplemen 
vitamin C dan zinc yang dikonsumsi 
pasien caesarean section di Rumah 
Sakit PKU Muhammadiyah Surakarta 
mengunakan dosis 80 mg untuk 
vitamin C dan 8 mg untuk suplemen 
zinc (RM RS PKU, 2015). 
Faktor usia dalam kreteria inklusi 
sudah dikendalikan dalam penelitian 
hanya mengambil responden yang 
usianya 20–50 tahun, dikarenakan 
usia dibawah 20 tahun dan diatas 50 
tahun bisa mempengaruhi proses 
penyembuhan luka caesaraean 
section. Sedangkan untuk faktor 
penyakit penyerta ini juga bisa 
menyebabkan terjanya proses infeksi 
dan terjadinya komplikasi pada proses 
penyambuhan luka caesarean section. 
Penelitian ini juga tidak meneliti zat 
gizi makro seperti protein, lemak, dan 
karbohidrat. Protein memiliki peran 
penting dalam mengangkut zat-zat gizi 
lain seperti zat besi dan zinc dari 
saluran cerna melalui dinding saluran 
cerna kedalam darah, dari darah ke 
jaringan–jaringan dan melalui 
membrane sel ke dalam sel- sel. 
Kekurangan protein dapat menyebkan 
gangguan absobsi zat gizi besi dan 
zinc.   
Zinc sangat penting untuk sistem 
imun tubuh. Zinc terutama penting 
dalam penyembuhan luka, kerena 
penurunan kadar zinc dapat 
menghambat epitelialisasi dan 
proliferasi fibroblas serta 
meningkatkan kerentanan terhadap 
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infeksi (Boyle, 2009). Menurut Suriadi, 
(2009) zinc berperan sebagai 
pembantu sintesis protein dan pada 
luka berperan dalam sintesis kolagen.  
Kurangnya konsumsi zinc tidak 
berarti bahwa zinc yang telah 
dikonsumsi tidak berkontribusi pada 
proses penyembuhan luka karena 
penentu utama absorpsi zinc 
merupakan nilai albumin dalam 
plasma. Albumin merupakan alat 
transpot utama zinc sehinggga 
absorpsi zinc meningkat bila nilai 




1. Asupan vitamin C pasca 
caesarean section di Instalasi 
Rawat Jalan di Rumah Sakit PKU 
Muhammadiyah Surakarta 
didapatkan persentase terbanyak 
berasupan normal sebesar 67,5% 
dan persentase terendah 
berasupan lebih sebesar 15% 
dengan nilai rata–rata asupan 
vitamin C 102,5. 
2. Asupan zinc pasca caesarean 
section di Instalasi Rawat Jalan di 
Rumah Sakit PKU 
Muhammadiyah Surakarta 
didapatkan persentase terbanyak 
berasupan normal sebesar 77,5% 
dengan nilai rata–rata asupan 
zinc 105,9. 
3. Penyembuhan luka pasca 
caesarean section di Instalasi 
Rawat Jalan di Rumah Sakit PKU 
Muhammadiyah Surakarta 
didapatakan persentase 
penyembuhan baik sebesar 100% 
dan persentase terendah 
berasupan lebih sebesar 10% 
dengan nilai rata–rata 
penyembuhan luka caesarean 
section 13.4. 
4. Tidak ada hubungan dengan 
asupan vitamin C dengan proses 
penyembuhan luka caesarean 
section di Instalasi Rawat Jalan di 
Rumah Sakit PKU 
Muhammadiyah Surakarta 
5. Tidak ada hubungan dengan 
asupan zinc dengan proses 
penyembuhan luka caesarean 
section di Instalasi Rawat Jalan di 
Rumah Sakit PKU 
Muhammadiyah Surakarta. 
Saran 
1. Bagi institusi Rumah Sakit 
Disarankan Rumah Sakit 
memberikan konsultasi kepada 
pasien setelah melakukan kontrol 
tentang makanan yang baik untuk 
proses penyembuhan luka 
caesarean section dan selalu untuk 
menjaga pola makan yang sehat.   
2. Bagi Pasien Caesarean section 
Disarankan untuk pasien 
sebelum dan sesudah melakukan 
caesarean section mengonsumsi 
makanan yang mengandung 
vitamin C seperti buah–buahan, 
sayur–sayuran dan mengonsumsi 
makanan sumber zinc yang cukup 
dari sumber hewani, serta 
mengurangi konsumsi teh karena 
mengandung tanin yang 
menghambat penyerapan zinc 
dalam tubuh. 
3. Bagi Peneliti Selanjutnya 
Disarankan untuk peneliti 
selanjutnya untuk melakukan 
penelitian yang serupa dengan 
lokasi yang berbeda, desain 
sampel yang sama dan intrumen 
lebih lengkap dengan variable 
bebas ditambah asupan zat gizi 
makro, keteraturan konsumsi obat, 
usia, dan personal hygiene. Untuk 
perbandingan hasil maupun untuk 
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